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Le professeur est arrivé!
par Neil J MacKinnon
Laissez-moi d’abord mettre les choses au clair : oui, je suis unpharmacien attaché à une université (enseignant) qui ne 
travaille pas dans un hôpital. Certes, en tant que pharmaciens,
nous avons tous passé du temps à l’université, mais il peut y
avoir un océan qui sépare le monde universitaire de celui de la
pratique de la pharmacie hospitalière. Néanmoins, nous avons
transcendé (dieu merci) l’image stéréotypée du professeur 
d’université portant son veston de tweed avec appliqués 
aux coudes et fumant sa pipe; vous pouvez demander à mes 
étudiants si je suis distrait… Bon où en étais-je? Ah oui… 
Ne vous y trompez pas! Mes racines professionnelles sont
ancrées dans la pratique de la pharmacie hospitalière. Mes 
souvenirs les plus marquants des soins aux patients sont ceux de
l’hôpital et des cliniques de l’Université du Wisconsin, où j’ai
complété ma maîtrise en pharmacie hospitalière et ma résidence
en gestion de pharmacie hospitalière. Même si cela remonte à 15
ans, je me souviens très bien avoir été appelé aux urgences en
tant que membre de l’équipe de soins pédiatriques, alors que
deux enfants victimes d’un incendie venaient d’arriver par héli-
coptère-ambulance. Mes deux mentors, dans le cadre de mon
programme, avaient tous deux été présidents de l’American 
Society of Hospital Pharmacists (maintenant l’American Society of
Health-System Pharmacists), et ils nous avaient enjoints, en tant
que résidents, de renvoyer l’ascenseur à la profession par le
truchement de nos associations professionnelles. 
Plus tard, pendant mes études de doctorat à l’Université de
Floride, j’ai travaillé à temps partiel comme pharmacien pour
une société de technologie de la santé. Environ une fois par
mois, je passais de deux à trois jours à former des pharmaciens
sur leurs lieux de travail à l’utilisation de logiciels liant les 
systèmes informatiques de la pharmacie d’hôpital à 
l’information des laboratoires. Grâce à cette expérience, j’ai pu
me frotter à presque tous les types d’hôpitaux imaginables, allant
des petits hôpitaux de la campagne du Kentucky et de la Géorgie
aux grands centres hospitaliers universitaires de centres urbains
comme Los Angeles.
Je suis rentré au Canada il y a juste un peu plus de dix ans,
et depuis, j’ai le bonheur de travailler avec de nombreux 
pharmaciens d’hôpitaux d’un océan à l’autre. J’ai eu la chance de
faire équipe avec des pharmaciens d’hôpitaux pour évaluer les
changements dans la pratique dans des domaines comme les
soins continus et du bilan comparatif des médicaments, et 
j’ai aussi animé de nombreuses journées de réflexion et de 
nombreux ateliers sur le leadership et l’épanouissement 
professionnel. J’ai trouvé les pharmaciens d’hôpitaux de notre
pays inspirants, innovateurs et intéressants.
Une raison pour laquelle je suis particulièrement heureux
de prendre le flambeau présidentiel de la SCPH à ce moment-ci
est que les principaux enjeux de la pharmacie hospitalière et de
l’université sont maintenant très étroitement liés. Par exemple, le
passage vers le doctorat de premier cycle en pharmacie a des 
conséquences énormes, notamment la capacité de requérir des
stages supplémentaires pour l’acquisition d’expérience pratique
dans les hôpitaux, les attentes salariales et professionnelles des
nouveaux diplômés, et l’incidence sur les pharmaciens actuels
détenteurs d’un baccalauréat en pharmacie. Les pharmaciens
autant universitaires qu’hospitaliers doivent travailler ensemble
pour relever ces défis, bien que, pour vous rassurer, je 
représenterai les intérêts des pharmaciens d’hôpitaux du Canada
pendant la durée de mon mandat.
Alors, oui, à titre de nouveau membre de l’équipe 
présidentielle de la SCPH, j’apporte à cette table un point de vue
légèrement différent. Et ne vous inquiétez pas, vous ne me 
verrez pas de si tôt porter un veston de tweed avec des pièces aux
coudes. Bien qu’un kilt… mais ça, c’est une autre histoire…
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